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“Lembre-se que as pessoas podem tirar tudo 










Neoplasias em pequenos animais vem se tornando algo frequente, devido a maior longevidade 
dos animais, decorrente de uma melhor alimentação através de dietas balanceadas e da 
prevenção das doenças infectocontagiosas através da vacinação e avanços nos métodos de 
diagnóstico. O desenvolvimento simultâneo de neoplasmas em dois ou mais órgãos em único 
indivíduo é algo raro na medicina veterinária, tendo maior ocorrência 2 tumores distintos e 
muito raramente 3 ou mais, sem predisposição racial ou sexo. O agrupamento dessa síndrome 
é feito utilizando o mesmo agrupamento humano se apresentando de 3 formas: MEN1, MEN2 
e MEN3. O animal relatado neste estudo de caso foi atendido no hospital veterinário da 
Universidade Federal da Paraíba – Campus II, Areia – PB. Tratava-se de um cão, macho, 
escore corporal 3, da raça boxer, com 18 anos de idade. Chegou no Hospital Veterinário em 
parada cardiorrespiratória, vindo a óbito. Foi encaminhado para o setor de necrópsia, onde foi 
constatado que apresentava cinco tipos neoplásicos distintos, acometendo-o simultaneamente. 
Os achados macroscópicos e histopatológicos permitiram o diagnóstico de quimiodectoma, 
colangiocarcinoma, leydigocitoma, adenoma adrenocortical e adenoma folicular da tireóide.      
O quimiodectoma é um tumor originário dos quimiorreceptores da base do coração, podendo 
se localizar tanto no corpo aórtico como carotídeo. O colangiocarcinoma é uma neoplasia 
maligna de origem epitelial, oriunda de diversos locais da árvore biliar. O tumor das células 
de leydig ou Leydigocitoma é uma neoplasia que acomete as células produtoras de 
testosterona. O adenoma adrenocortical, é uma neoplasia benigna que acomete principalmente 
cães de raças de grande porte, podendo ser funcional ou não, levando o animal a apresentar a 
síndrome de Cushing .Os adenomas foliculares de tireoide são tumores móveis, pouco 
invasivos localmente e quase sempre não produzem sinais clínicos de hipo ou 
hipertireoidismo. O caso em questão é raro, pelo fato de não se encaixar na classificação dos 
casos descritos e o animal apresentar, o acometimento testicular e outros neoplasmas nem 
citados nessa classificação, totalizando cinco neoplasmas distintos acometendo o animal 
simultaneamente. 
 










Neoplasms in small animals have become something frequent, due to the longevity of 
animals, due to a better feeding through balanced diets and the prevention of infectious 
diseases through vaccination and advances in diagnostic methods. The simultaneous 
development of neoplasms in two or more organs in a single individual is rare in veterinary 
medicine, with two distinct tumors occurring more frequently and very rarely 3 or more, 
without racial predisposition or sex. The grouping of this syndrome is done using the same 
human grouping in 3 ways: MEN1, MEN2 and MEN3. The animal reported in this case study 
was seen at the veterinary hospital of the Federal University of Paraíba - Campus II, Areia - 
PB. It was a male dog, body score 3, boxer breed, 18 years old. He arrived at the Veterinary 
Hospital in cardiopulmonary arrest, dying. He was referred to the necropsy sector, where he 
was found to have five distinct neoplastic types, simultaneously affecting him. The 
macroscopic and histopathological findings allowed the diagnosis of chemiodectoma, 
cholangiocarcinoma, leydigocytoma, adrenocortical adenoma and follicular adenoma of the 
thyroid. The chemiodectoma is a tumor originating from the chemoreceptors at the base of the 
heart, and can be located in both the aortic and carotid bodies. Cholangiocarcinoma is a 
malignant neoplasm of epithelial origin, originating from different places in the biliary tree. 
The tumor of the leydig cells or Leydigocytoma is a neoplasm that affects the cells that 
produce testosterone. Adrenocortical adenoma is a benign neoplasm that mainly affects dogs 
of large breeds and may be functional or not, leading the animal to present with Cushing's 
syndrome. Follicular thyroid adenomas are mobile tumors, little invasive locally and almost 
always not produce clinical signs of hypo or hyperthyroidism. The case in question is rare, 
due to the fact that it does not fit the classification of the described cases and the animal 
presents, testicular involvement and other neoplasms nor mentioned in this classification, 
totaling five distinct neoplasms affecting the animal simultaneously. 
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Figura 1 – 
 
Aspectos macroscópicos de um quimiodectoma em um cão Boxer 
de 18 anos. (A) Discreta quantidade de conteúdo seroso marrom 
avermelhado (hidrotórax). (B) Massa avermelhada e firme, 
localizada na base do coração, envolvendo a aorta, medindo 
8,0x6,4x4,7cm. (C) Massa demonstrando superfície de corte 
irregular, com padrão multilobular, branca no centro e com 
bordos vermelhos, entremeados tecido conjuntivo branco. (D) 












Figura 2 – 
 
Aspectos macroscópicos de um colangiocarcinoma em cão Boxer 
de 18 anos. (A) Severa quantidade de conteúdo seroso marrom 
avermelhado (Ascite). (B) Fígado difusamente aumentado de 
volume com bordos arredondados, lobo medial direito com lesões 
multifocais a coalescentes elevadas de centro esbranquiçado. (C) 
Fígado ao corte apresentando superfície irregular abscedativa 
focalmente extensa com conteúdo mucoso branco 










Figura 3 – 
 
 
Aspectos macroscópicos de um Leydigocitoma em cão da raça 
Boxer de 18 anos. Testículo esquerdo- ao corte apresenta massa 
bem demarcada ocupando 80% do parênquima, de coloração 
levemente amarelada com centro avermelhado e uma protrusão no 
local da incisão (*). Testículo direito- ao corte apresenta massa 
bem demarcada ocupando 30% do parênquima, de coloração 
levemente amarelada, com uma protrusão no local da 










Figura 4 – 
 
Aspectos macroscópicos de um Adenoma adrenocortical em cão 
da raça Boxer de 18 anos. Adrenal discretamente aumentada de 
tamanho, com múltiplos nódulos na superfície de corte de 
tamanhos variados, firmes, brancacentos originados na cortical e 
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A palavra neoplasia vem do grego, neoplasis, que significa crescimento de algo novo. 
Segundo Cheville (2009), é uma anormalidade genética intrínseca nas células somáticas que 
dá origem ao crescimento autônomo. Neoplasias em pequenos animais ocorrem com grande 
frequência na rotina, devido a maior longevidade dos animais de companhia, decorrente de 
uma melhor alimentação através de dietas balanceadas e da prevenção das doenças 
infectocontagiosas através da vacinação e avanços nos métodos de diagnóstico, que ocorreram 
nos últimos anos (DALECK; DE NARDI; RODASKI, 2009).  
As neoplasias são classificadas em benignas e malignas. As neoplasias benignas se 
caracterizam por ter um crescimento lento, não invadirem tecidos adjacentes e nem se 
disseminam para outros órgãos, por sua vez, as neoplasias malignas apresentam um 
crescimento mais rápido, tem caráter invasivo e podem sofrer metástases para outras regiões 
do corpo do animal. Estudos demonstram que cerca de 45% das mortes de animais de 
companhia com 10 anos ou mais, estão relacionadas à complicações ocasionadas pelas 
neoplasias.  (SANTOS et al., 2013; CHEVILLE, 2009). 
   O desenvolvimento simultâneo de neoplasmas em dois ou mais órgãos em um único 
indivíduo é algo raro na medicina veterinária, não há levantamentos que enfatizem 
predisposições relacionadas a sexo e raça.. No que diz respeito a ocorrência de neoplasias 
simultâneas existe uma síndrome que acomete os órgãos endócrinos, conhecida como a 
síndrome das neoplasias endócrinas múltiplas (MEN).  Sua ocorrência é melhor descrita em 
humanos, sendo raro a presença dessa síndrome em animais domésticos, com poucos casos 
descritos acometendo cães e cavalos (BEATRICE; et al., 2018; REBHUN; THAMM, 2010; 
COCK; MACLACHLAN, 1999).  
A classificação da síndrome MEN é feita de acordo com o preconizado para os 
humanos e se apresentando de 3 formas: MEN 1 (combinação de tumores da paratireoide, 
tumores endócrinos da hipófise e do pâncreas); MEN 2 (carcinoma medular da tireoide em 
associação com feocromocitoma e hiperplasia da paratireoide) e MEN 3 ( caracteriza-se por 
carcinoma medular da tiróide agressivo, feocromocitoma e neuromas mucosos, mas não 
existem tumores das paratiroides) (BEATRICE; et al., 2018; ROCCABIANCA et al., 2006). 
Entre os casos relatados em medicina veterinária, os de maior ocorrência em cães pertencem 
ao grupo MEN 2,entretanto variantes são descritas, necessitando de estudos para elucidar  as 
variantes ou se necessitam de uma nova classificação ( PROVERBIO et al., 2012). 
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   As neoplasias cardíacas são raras em pequenos animais, mas dentre as de maior 
ocorrência se destacam o hemangiossarcoma seguido do quimiodectoma. O quimiodectoma é 
um tumor originário dos quimiorreceptores da base do coração, podendo se localizar tanto no 
corpo aórtico como no carotídeo, apesar de ser originário de células extracardíacas são 
considerados tumores primários do coração, acometendo principalmente cães braquicefálico 
como Boston Terrier, Boxer e Bulldogs. Estes receptores são responsáveis por manter a 
homeostase do sistema cardiorrespiratório, detecção do pH sanguíneo, pressão de O2 e 
pressão de CO2 (ARAUJO et al., 2017; GUNDIM et al., 2015; CARVALHO et al. 2011; 
DALECK; DE NARDI; RODASKI, 2009). A maioria dos animais acometidos são 
assintomáticos, dificultando seu diagnostico que é realizado geralmente por exames 
radiográficos de rotina ou necrópsia, já que, muitas vezes causa morte súbita por choque 
cardiogênico agudo. Alguns sinais clínicos relacionados a essa neoplasia são tosse, dispneia, 
cianose, ascite, hidrotórax, hidropericádio, anasarca, congestão pulmonar, congestão hepática 
(ARAUJO et al., 2017; GUNDIM et al., 2015; CARVALHO et al. 2011).  
   O colangiocarcinoma é uma neoplasia maligna de origem epitelial, acometendo os 
ductos biliares, ocorrendo mais comumente os intra-hepáticos, por vezes os extra-hepáticos ou 
na vesícula biliar (GUSMÃO et al., 2015; RAZUMILAVA; GORES, 2014). Podem acometer 
algumas espécies domésticas, entretanto têm maior ocorrência em cães e gatos, geralmente 
animais acima de 10 anos e representa menos de 1% das neoplasias que acometem cães. 
Alguns fatores podem estar ligados ao seu desenvolvimento, como ocorrência de 
Platynosomum sp., Ancylostoma sp., Trichuris sp. e agentes químicos como nitrosaminas ou 
processos inflamatórios crônicos que provoquem aumento da proliferação das células 
epiteliais dos ductos biliares (GUSMÃO et al., 2015; DRUMOND et al. 2010). Tem carácter 
agressivo com alto poder metastático e apresenta uma sintomatologia inespecífica como 
letargia, anorexia, vômito, perda de peso e dispneia, o que dificulta o diagnóstico precoce. 
Pode ser visualizado na ultrassonografia, entretanto o diagnóstico definitivo só pode ser 
obtido através do exame histopatológico (GUSMÃO et al., 2015). 
Com relação as neoplasias do sistema reprodutivo masculino, as neoplasias 
testiculares têm maior frequência (BETTINI et al., 2006). Dentre esses tumores destacam-se 
os das células de Sertoli, seminomas e tumores das células de Leydig, podendo ocorrer 
associados, e apresentar-se uni ou bilateralmente. O tumor das células de Leydig ou 
leydigocitoma é uma neoplasia que acomete as células produtoras de testosterona, na grande 
maioria das vezes de caráter benigno de crescimento lento, geralmente diagnosticado em 
animais criptorquidas.  Esse tumor é limitado pela capsula testicular e raramente causa sinais 
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clínicos. Apenas 16% dos casos tiveram aumento testicular, não tendo caráter invasivo e 
metastático. Atualmente existe uma discussão se é um tumor hormonalmente ativo ou não 
(OLIVEIRA, 2019; FREIRE, 2018; TNIBAR et al., 2006). 
   Dentre as neoplasias que acometem o córtex da adrenal, a de maior ocorrência é o 
adenoma adrenocortical, uma neoplasia benigna que acomete principalmente cães de raças de 
grande porte, com idade acima de 8 anos, podendo ser funcional ou não, levando o animal a 
apresentar a síndrome de Cushing (PEIXOTO et al., 2018; ZACHARY; MCGAVIN, 2013; 
DALECK; DE NARDI; RODASKI, 2009). Geralmente tem seu diagnóstico apenas durante 
necrópsias, onde se apresenta muitas vezes como um nódulo único, unilateral, bem delimitado 
de coloração entre amarelo e vermelho (ZACHARY; MCGAVIN, 2013). 
   As neoplasias que acometem a tireoide compõem entre 1% a 4% de todas as 
neoplasias de cães, sendo os carcinomas tireóideos mais comuns que os adenomas 
(DALECK; DE NARDI; RODASKI, 2009). Os adenomas foliculares de tireoide são tumores 
móveis, pouco invasivos localmente e quase sempre não produzem sinais clínicos de hipo ou 
hipertireoidismo. Além disso, macroscopicamente o lobo afetado se apresenta levemente 
aumentado, apenas com um único adenoma no parênquima tireoidiano de um dos lobos, bem 
delimitado por uma capsula de tecido conjuntivo, recoberto por uma extensa rede de vasos 
sanguíneos, o que pode estar relacionado com a ocorrência de metástases, principalmente em 
linfonodos satélites, pulmões, fígado e vértebras cervicais, onde  30% a 40% dos pacientes já 
possuem metástases no momento do diagnóstico (ZACHARY; MCGAVIN, 2013, DALECK; 
DE NARDI; RODASKI, 2009). 
   Objetiva-se com este trabalho relatar um caso de cinco neoplasias concomitantes em 














2 RELATO DE CASO 
Um cão macho de 18 anos de idade, com histórico de emagrecimento progressivo, 
além de presença de nódulo na região de prepúcio e coxa. O paciente chegou no Hospital 
Veterinário da Universidade Federal da Paraíba (HV/UFPB) em parada cardiorrespiratória e 
veio a óbito antes do atendimento. O cadáver foi encaminhado ao setor de necropsia, onde foi 
realizada necropsia por técnica convencional e foram coletadas amostras do diversos órgãos e 
tecidos, onde, após fixados em formol a 10%, foi realizado o processamento de rotina. 
Posteriormente, o material foi corado, utilizando-se a coloração de hematoxilina e eosina 





























Durante o exame de necropsia foi observado na cavidade torácica discreta quantidade 
de conteúdo líquido marrom-avermelhado, hidrotórax (Figura 1A). O coração estava globoso 
e na sua base, em região de tronco aórtico, continha uma massa avermelhada e firme, que 
envolvia os grandes vasos, em particular a aorta, medindo 8,0x6,4x4,7cm (Figura 1B), com 
superfície de corte irregular, multilobulada, com centro branco e bordos vermelhos 
entremeada por tecido conjuntivo branco (Figura 1C). A abertura das câmaras notou-se 
dilatação do ventrículo esquerdo (Figura 1D). Na microscopia da massa constatou-se 
neoformação composta de células poligonais dispostas em ninhos e pacotes apoiados em um 
fino estroma fibrovascular. As células neoplásicas têm bordas variavelmente distintas, 
quantidade moderada de citoplasma granular eosinofílico pálido, e núcleos redondos com 
cromatina pontilhada e 1-2 nucléolos evidentes.  
 
Figura 1: Aspectos macroscópicos de um quimiodectoma em um cão Boxer de 18 anos. (A) Discreta 
quantidade de conteúdo seroso marrom avermelhado (hidrotórax). (B) Massa avermelhada e firme, localizada na 
base do coração, envolvendo a aorta, medindo 8,0x6,4x4,7cm. (C) Massa demonstrando superfície de corte 
irregular, com padrão multilobular, branca no centro e com bordos vermelhos, entremeados tecido conjuntivo 
branco. (D) Coração ao corte apresentando dilatação do ventrículo esquerdo. 
 
Fonte: Laboratório de Patologia Veterinária-LPV/UFPB. 
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   Na cavidade abdominal foi constatada a presença de grande quantidade de conteúdo 
líquido seroso marrom-avermelhado (ascite) (Figura 2A). O fígado estava difusamente 
aumentado de volume com bordos arredondados. No lobo medial direito haviam lesões 
multifocais a coalescentes elevadas de centro esbranquiçado e deprimido (Figura 2B), que ao 
corte apresentava superfície irregular abscedativa, caracterizado por conteúdo mucoso, 
branco-esverdeado (Figura 2C). Microscopicamente, a neoformação estava comprimindo, 
destruindo e substituindo o parênquima hepático necrótico adjacente. Essa lesão era 
parcialmente encapsulada, multifocal a coalescente, formada por células neoplásicas que se 
diferenciavam em relação ao epitélio biliar e formavam túbulos. 
 
Figura 2: Aspectos macroscópicos de um colangiocarcinoma em cão Boxer de 18 anos. (A) Severa quantidade 
de conteúdo seroso marrom avermelhado (Ascite). (B) Fígado difusamente aumentado de volume com bordos 
arredondados, lobo medial direito com lesões multifocais a coalescentes elevadas de centro esbranquiçado. (C) 
Fígado ao corte apresentando superfície irregular abscedativa focalmente extensa com conteúdo mucoso branco 
esverdeado. 
 
Fonte: Laboratório de Patologia Veterinária-LPV/UFPB. 
 
   Os testículos apresentavam-se discretamente atrofiados. ao corte do testículo 
esquerdo notou-se massa bem demarcada ocupando 80% do parênquima. Essa massa era 
levemente amarelada com centro avermelhado, com uma protrusão no local da incisão. Ao 
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corte do testículo direito notou-se massa bem demarcada, ocupando 30% do parênquima, de 
coloração levemente amarelada, com uma protrusão no local da incisão (Figura 3). 
Microscopicamente, a neoformação expandia-se além do limite das bordas e comprimia os 
túbulos seminíferos, sendo uma neoplasia densamente celular, encapsulada, multilobulada, 
composta de células poligonais (células intersticiais) dispostas em cordões e ninhos 
suportados por um fino estroma fibrovascular. Essas células possuem abundante quantidade 
de citoplasma eosinofílico, variando de finamente granular a vacuolizado, núcleo central 
redondo com cromatina finamente pontilhada e um nucléolo magenta proeminente.  
 
Figura 3. Aspectos macroscópicos de um Leydigocitoma em cão da raça Boxer de 18 anos. Testículo 
esquerdo- ao corte apresenta massa bem demarcada ocupando 80% do parênquima, de coloração levemente 
amarelada com centro avermelhado e uma protrusão no local da incisão (*). Testículo direito- ao corte apresenta 
massa bem demarcada ocupando 30% do parênquima, de coloração levemente amarelada, com uma protrusão no 
local da incisão. 
 
Fonte: Laboratório de Patologia Veterinária-LPV/UFPB. 
 
      A adrenal estava discretamente aumentada de tamanho e a superfície de corte 
demonstrou múltiplos nódulos de tamanhos variados, firmes, brancacentos originados na 
cortical e que invadiam a região medular (figura 4). Microscopicamente, notou-se neoplasia 
não-encapsulada, mal demarcada, multilobulada e densamente celular, composta por células 
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poligonais dispostas em ninhos e pacotes em um fino estroma fibrovascular delicado. As 
células neoplásicas têm bordas distintos, uma quantidade moderada de citoplasma 
eosinofílico, com microvacúolos, núcleos arredondados a ovais, com cromatina finamente 
pontilhada e um nucléolo evidente. 
 
Figura 4: Aspectos macroscópicos de um Adenoma adrenocortical em cão da raça Boxer de 18 anos. Adrenal 
discretamente aumentada de tamanho, com múltiplos nódulos na superfície de corte de tamanhos variados, 
firmes, brancacentos originados na cortical e invadindo a região medular. 
 
Fonte: Laboratório de Patologia Veterinária-LPV/UFPB. 
 
   A tireoide apresentava aumento de volume unilateral esquerdo, com nódulos mal 
delimitados multifocais. Microscopicamente, apresentava uma neoplasia multifocal a 
coalescente, parcialmente encapsulada, comprimindo folículos atróficos adjacentes. Essa 
massa era composta por células poligonais dispostas em folículos de tamanhos variáveis, 
preenchidos por material homogêneo eosinofílico pálido (colóide), ninhos e projeções 






Os achados macroscópicos e histopatológicos permitiram o diagnóstico de 
quimiodectoma, colangiocarcinoma, leydigocitoma, adenoma adrenocortical e adenoma 
folicular da tireóide. 
O quimiodectoma observado na base do coração, condiz com a literatura, que traz essa 
neoplasia afetando principalmente cães da raça Boxer. A presença de hidrotórax é um dos 
achados presentes do quimiodectoma. Além disso, a apresentação macroscópica do tumor, 
condiz com o descrito na literatura, como uma massa na base da aorta variando no diâmetro, 
porém de consistência firme, coloração avermelhada, ao corte áreas claras intercaladas a áreas 
de coloração vermelho, com dilatação do ventrículo esquerdo. Metástases são relatadas, 
apesar de raras e que quando há, geralmente elas ocorrem mais comumente em pulmão e 
fígado (GUNDIM et al., 2015; STERCZER et al., 2011; CARVALHO et al., 2011; 
SAMPAIO et al., 2009). Porém, no presente caso não foram encontradas metástases 
relacionadas ao quimiodectoma. 
Na microscopia do quimiodectoma, os achados são compatíveis aos já descritos, como 
células poligonais dispostas em ninhos e pacotes apoiados em um fino estroma fibrovascular 
(ARAUJO et al., 2017; GUNDIM et al., 2015), citoplasma eosinofílico pálido, cromatina 
finamente distribuída nos núcleos,1 figura mitótica foi observada por campo de grande 
aumento, confirmando assim o diagnóstico da neoplasia(STERCZER et al., 2011). Além 
dessas alterações, a presença de áreas multifocais de necrose e infiltrado mononuclear foi 
descrito por Gundim et al. (2015). 
   Com relação aos achados de necrópsia do fígado, a presença de hepatomegalia, 
nódulos de coloração esbranquiçados, foram concordantes com os descritos por autores para o 
diagnóstico de colangiocarcinoma. Sendo esses critérios utilizados para descartar seu 
principal diagnóstico diferencial que é o hepatocarcinoma. A presença de ascite também é 
comum nesses casos, devido ao caráter agressivo do tumor, pode invadir o parênquima 
hepático, lesionando-o levando a uma insuficiência hepática, como também a invasão de 
vasos como a veia porta promovendo uma hipertensão portal  (GUSMÃO et al., 2015; 
DRUMOND, et al. 2010).  
 Na microscopia, a diferenciação das células em relação ao epitélio biliar com a 
formação de arranjos tubulares caracteriza a neoplasia como colangiocarcinoma. Além disso 
outros achados como células colunares a cilíndricas com bordas indistintas e citoplasma 
anfofílico pálido e vacuolizado, os núcleos grandes, redondos a ovais, com nucléolos 
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evidentes e mitoses por campo, corroboram com a literatura (CHUNG; et al.,2019; GUSMÃO 
et al., 2015; DRUMOND, et al., 2010). 
   No que diz respeito aos testículos, os achados de necropsia foram semelhantes aos 
descritos por autores, com o parênquima testicular ocupado por uma massa de coloração 
amarelada, com centro hemorrágico. Variações no tamanho e o acometimento bilateral 
também são descritas (OLIVEIRA, 2019; KUDO et al., 2019; FREIRE, 2018).  
Na microscopia os achados compactuam com os descritos por Kudo et al., (2019), que 
descrevem essa neoplasia como composta por múltiplos lóbulos separados por um estroma 
fibrovascular do tecido conjuntivo. As células neoplásicas tem formato oval a poliédricas com 
quantidades variáveis de citoplasma eosinofílico granular ou vacuolado, apresentando bordas 
celulares distintas. Os núcleos arredondados a ovais, com cromatina finamente a 
grosseiramente pontilhada, contendo de 1 a 3 nucléolos proeminentes na maioria das células 
neoplásicas. Há presença de anisocitose e anisocariose de leve a moderada, com densa 
celularidade, sendo a soma dessas características a confirmação para o diagnóstico de 
leydigocitoma. 
   Os achado de necropsia da Adrenal corroboram com os achados de Tochetto et al., 
(2018) que fez um levantamento referente a lesões em glândulas adrenais em 300 cães, onde 
os adenomas adrenocortiais acometeram apenas umas das glândulas em 68,8% dos casos e se 
apresentavam macroscopicamente como nódulos difusamente vermelhos, brancacentos ou 
amarelados com áreas de hemorragia, que variavam grandemente de tamanho (0,5-4cm de 
diâmetro). Ainda sobre os achados de necropsia, Labelle et al. (2004) relata a invasão da 
região medular, por parte dos adenomas adrenocoritcais.  
Quanto aos achados microscópicos, são compatíveis com os descritos na literatura 
para os adenomas adrenocorticais, como distorção do parênquima cortical em decorrência da 
presença de múltiplos nódulos corticais, bem como, por uma compressão do parênquima 
cortical, circundados por fino tecido fibroso, podendo haver necrose e hemorragia. 
Apresentam discreto pleomorfismo, citoplasma abundante, claro e com múltiplos vacúolos, 
fracamente eosinofílicos, repleto de gotículas lipídicas, além de baixo índice mitótico 
(PEIXOTO et al., 2018, ZACHARY; MCGAVIN, 2013; LABELLE et al., 2004). 
   Com relação a tireóide, os achados de necropsia divergiram em parte da literatura, 
pois, apesar do tumor se localizar em apenas um dos lóbulos como é descrito na literatura, ele 
se apresenta mal delimitado, divergindo assim do que é descrito (TOCHETTO et al., 2017; 
DALECK; DE NARDI; RODASKI, 2009).  
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Nos achados microscópicos, corroboraram com os de Tochetto et al., 2017 que fez um 
levantamento de neoplasmas da tireoide em 26 casos em cães, onde os adenomas 
adrenocorticais se caracterizavam por estarem circundados por uma fina cápsula de tecido 
conjuntivo, o parênquima adjacente frequentemente estava comprimido. Ainda sobre o relato 
de Tochetto et al., 2017, os folículos eram compostos por células cuboidais a colunares bem 
diferenciadas, onde a maioria estava preenchida por quantidade variável de coloide, por vezes, 
alguns folículos estavam parcialmente colapsados e a presença de coloide era mínima ou 
ausente. Havendo também acúmulos focais de células epiteliais bem diferenciadas formando 
folículos ou ninhos sólidos em meio a abundante tecido conjuntivo fibroso eram observados 
no parênquima adjacente ao cisto. 
   A ocorrência de múltiplos neoplasmas simultâneos é bem descrita em humanos, 
recebendo até uma classificação em MEN1, MEN2 e MEN3, sendo rara a descrição em 
animais domésticos, apenas casos pontuais (BEATRICE et al., 2018; REBHUN; THAMM, 
2010). Entretanto o presente animal não apresentava os tumores pertencentes a classificação 
descrita, apresentando, principalmente na tireóide, adrenal versão benignas dos tumores que 
entram na classificação, em que Beatrice et. al (2018) relatam que a progressão da hiperplasia 
do tecido endócrino para tumor benigno ou maligno é um fenômeno comum na síndrome de 
MEN, e presume-se que a hiperplasia representa um estado precursor da neoplasia, ou seja, se 
o animal permanecesse vivo, haveriam grandes chances da evolução desses tumores. Porém, 
apesar desse fato, o presente animal apresentava outros tipos neoplásicos que nem são citados 
na classificação, como o quimiodectoma, leydigocitoma e o colangiocarcinoma, evidenciando 
a raridade do caso.  
Outro fator que enaltece a raridade do caso em questão, é relatado por Proverbio et al., 
(2012), em que o acometimento testicular nesse casos de MEN é extremamente raro, ou seja, 
além de não haver neoplasias até então não descritas na classificação de MEN, o animal 
também apresentava neoplasma testicular. Achava-se até então, que a principal causa desses 
tumores era hereditária, porém Rebhun e Thamm, (2010) relizaram um levantamento de 53 
casos de cães que apresentavam tumores malignos distintos e comprovou que não havia 










O cão do presente estudo desenvolveu cinco tumores distintos em cinco órgãos, evento 
raro ou evento descrito raramente. Portanto, são necessários mais estudos e relatos desse tipo 
de alterações, para que se desenvolver um embasamento quanto a frequência de casuística, 
que permitam a procura de uma possível etiologia comum entre esses casos. Dessa forma, 
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